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A AMAMENTACAO NA VOZ DE PUERPERAS

PRIMIPARAS

Cleunir de Fatima Candido De Bortoli!, Jésica Fernanda Poplaski, Paula Roberta Balotin

Objetivo: Conhecer as vivéncias acerca do processo de amamentagao, por mulheres primiparas durante o puerpério.
Metodologia: Estudo de campo, descritivo de abordagem qualitativa, desenvolvido em uma unidade basica de saude, com
participagao de nove puérperas primiparas. Os dados foram coletados por meio da entrevista semiestruturada, orientada pela
questao de pesquisa: Como as mulheres primiparas vivenciam o processo de amamentagao? E analisados pela técnica de
analise de contelido tematica, pela proposta operativa. Resultados: Entre os desafios que permeiam a amamentagao, a pega
inicial e os traumas mamilares demonstraram maior relevancia. Os prazeres acerca da amamentagao, como um momento de
reconhecimento entre mae e filho, um formador de vinculos entre os dois. Conclusodes: A orientagao profissional adequada
obteve efeito positivo na prevengao destes eventos. O enfermeiro se faz muito importante nesta fase, preparando a mulher
para todas as adversidades e auxiliando no estabelecimento da amamentagao e preservando a durabilidade do aleitamento.
Descritores: Aleitamento materno; Periodo Pés-parto; Enfermagem.

BREASTFEEDING IN THE VOICE OF PRIMIPARIAN PUERPERAS

Objective: To know the experiences about the breastfeeding process by primiparous women during the puerperium period.
Methodology: Field study, descriptive of a qualitative approach, developed in a basic health unit, with the participation of
nine primiparous women. Data were collected through a semistructured, oriented by the research question: How are women
primiparean prepared to experience the breastfeeding process? And analyzed by the thematic content analysis technique,
by the operational proposal. Results: In between the challenges that permeate breastfeeding, where the initial breastfeeding
and mammillary traumas showed greater relevance. The pleasures of breastfeeding, as a moment of recognition between
mother and child, forming links between the two. Conclusions: Adequate professional guidance has had a positive effect on
the prevention of these events. The nurse becomes very important at this stage, preparing the woman for all adversities and
assisting in the establishment of breastfeeding and preserving the durability of breastfeeding.

Descriptors: Breastfeeding; Postpartum period; Nursing.

LA AMAMENTACION EN LA VOZ DE PUERPERAL PRIMIPARAS
Objetivo: Conocer las vivencias sobre el proceso de lactancia, por mujeres primiparas durante el puerperio. Metodologia:
Estudio de campo, descriptivo de abordaje cualitativo, desarrollado en una unidad basica de salud, con participacién de nueve
puérperas primiparas. Los datos fueron recolectados a través de la entrevista semiestructurada, orientada por la cuestion de
investigacion: ;Como las mujeres vivenciadas en el proceso de lactancia? Y analizados por la técnica de analisis de contenido
tematico, por la propuesta operativa. Resultados: Entre los desafios que alcanzaron una lactancia materna, el establecimiento
de la lactancia materna y los traumas mamilares mostraron mayor relevancia. Los placeres de la lactancia, como un momento
de reconocimiento entre madre e hijo, un creador de vinculos entre los dos. Conclusiones: La orientacion profesional adecuada
ha tenido un efecto positivo en la prevencién de estos eventos. El enfermero es muy importante en esta fase, preparando a una
mujer para todas las adversidades y ayudando en el establecimiento de la lactancia y preservando la durabilidad de la lactancia.
Descriptores: Periodo postparto; Lactancia materna; Enfermeria.
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INTRODUGAO

O puerpério é caracterizado pelo momento que inicia apos
o parto, que tem duragdo inexata, mas que habitua variar en-
tre quatro a seis semanas. Compde um momento em que as
modificagdes locais e sistémicas na fisiologia da mulher, re-
tornam a situagao do estado anterior a gestagao®. Porém,
nem todos os sistemas maternos reassumem a condigao pri-
mitiva, sendo os seios a excegao, pois estes alcangam o de-
senvolvimento e a diferenciacao celular completos nesta fase
e ndo retomam seu estado pré-gravidico®.

E sabido que o leite materno é essencial em relagdo ao
crescimento e desenvolvimento da crianga e que, além da
nutrigdo, contribui no controle das infecgoes e em outros
importantes aspectos fisioldgicos maternos. Porém, fatores
como a falta de conhecimento da puérpera e da familia ou
o envolvimento cultural no processo de aleitamento, além
da falta de apoio, podem favorecer a um desmame preco-
ce. As informagodes e orientagoes corretas ajudam a vencer
obstaculos e promover a qualidade da amamentac¢ao®. Nes-
te contexto, as pessoas que estdo presentes no cotidiano da
mulher, estdo fortemente ligadas ao apoio e @ manutengao
da amamentagao. Aspectos culturais e histoérico familiar in-
fluenciam diretamente nas crengas maternas, na sua com-
preensao sobre o processo de amamentar, em seus medos e
duvidas @.

Intervengodes educativas em saude, fornecem subsidios
a mulher e possibilitam a ela adotar medidas praticas e mais
adequadas em relagao a amamentagao e consequentemente
favorecendo o aleitamento e reduzindo a mortalidade infantil.
O acesso a informagao se configura uma poderosa ferramen-
ta na busca de resultados satisfatérios acerca do aleitamento
materno®.

Diante do exposto, o estudo foi orientado pela seguinte
questao de pesquisa: Como as mulheres primiparas viven-
ciam o processo de amamentagao? Logo, teve por objetivo
conhecer as vivéncias acerca do processo de amamentagao,
por mulheres primiparas, durante o periodo de puerpério.

METODOLOGCIA

Tipo de estudo
Caracterizou-se por um estudo de campo, descritivo, com
abordagem qualitativa.

Participantes da pesquisa

Participaram do estudo nove mulheres que estavam vi-
venciando o puerpério e sendo assistidas pela equipe da uni-
dade de saude. A captagao das participantes se deu por meio
de informagdes dos enfermeiros da unidade, sendo que o
convite ocorreu, conforme as puérperas buscaram o servigo
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durante o periodo de pesquisa, caracterizando amostra por
conveniéncia. Como critérios de inclusao, considerou-se ser
puérpera primipara, independentemente do tipo de parto e da
classificagao de risco. Como critério de exclusao se aplicou a
idade inferior a 18 anos.

Local do estudo

O estudo foi desenvolvido no municipio de Pato Branco,
localizado na regiao Sudoeste do estado do Parana. O cenario
foi uma unidade basica de saude, referéncia na assisténcia a
saude da mulher do municipio.

Coleta de dados

A coleta das informagdes ocorreu entre os meses de
maio e junho de 2017, quando foi realizada entrevista semies-
truturada individual, por meio de um roteiro elaborado pelas
proprias pesquisadoras. A pesquisa foi composta por duas
etapas: na primeira, buscou-se identificar algumas questoes
de caracterizagao dessas puérperas, como idade, estado ci-
vil, escolaridade, renda familiar, tipo de parto, se gestagao foi
planejada ou nao, estratificagao do risco gestacional e quan-
tos dias de vida do recém-nascido; a segunda etapa foi cons-
tituida por questdes orientadas, de acordo com o objetivo
do estudo, sendo elas: Como esta se sentindo em relagao a
este periodo? Comente qual foi a maior dificuldade durante
este periodo. Como enfrentou esse momento? Contou com
ajuda de alguém? Durante o pré-natal, conseguiu esclarecer
as suas duvidas sobre a amamentagao? Quem lhe orientou?
Durante este periodo, qual o momento que foi mais marcante
para vocé? Poderia descrever o significado dele?

As entrevistas aconteceram no domicilio das partici-
pantes. Apds a captagao das mesmas na unidade de saude,
agendou-se uma data e horario para a entrevista, de acor-
do com a preferéncia das participantes. Na data acordada as
pesquisadoras compareceram ao domicilio para a entrevista.
As entrevistas foram gravadas, mediante a autorizagao das
participantes, buscando assegurar a fidedignidade dos dados.
Apos, foram transcritas na integra e analisadas.

Procedimento de analise dos dados

Aanalise dos dados transcritos se deu por meio da técnica
de andlise de contelido tematica, pela proposta operativa(6),
onde, em um primeiro momento, buscou-se uma compreen-
sao geral do grupo estudado, e em um segundo momento,
buscou-se, os sentidos dos relatos das participantes. Nesta
fase, ocorreu a ordenagao dos dados, incluindo as transcri-
Goes do material previamente gravado, sua releitura e orga-
nizagdo dos dados, que foram classificados, realizando-se
leitura horizontal e exaustiva dos textos e leitura transversal,
fazendo um recorte do material coletado e os separando por
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partes semelhantes, que foram posteriormente discutidas
com a literatura.

Procedimentos éticos

Esse trabalho seguiu as normas preconizadas pela Resolu-
Gao n? 466/20127, do Conselho Nacional de Saude, relativa a
pesquisa envolvendo seres humanos. Obteve aprovagao pelo
Comité de Etica em Pesquisa, em maio de 2017, sob nimero
de CAAE: 66879317.6.0000.0116. As entrevistas foram reali-
zadas somente apos a assinatura do Termo de Consentimen-
to Livre e Esclarecido pelas puérperas. Foi assegurado o sigilo
e anonimato das participantes, identificando-se as entrevis-
tadas por um sistema alfanumérico, composto pela letra L
(Lactente), seguido de um numeral.

RESULTADOS

Participaram do estudo nove puérperas primiparas, com
idades entre 18 e 38 anos. Seis delas eram casadas, uma vive
com companheiro amasiada e duas solteiras. Em relagao a
escolaridade, cinco possuem o ensino médio completo, trés
possuem ensino superior completo e uma € poés-graduada. A
renda familiar das entrevistadas esteve entre dois e seis sala-
rios minimos (com base no ano vigente - 2017). Quanto ao tipo
de parto, sete cesareas e dois partos vaginais; sete gestagoes
nao planejadas e duas planejadas, dentre elas foi encontrado
classificagao desde risco habitual até alto risco. Todas realiza-
ram acompanhamento pré-natal.

Na analise de contetdo dos relatos emergiram duas cate-
gorias tematicas: Os desafios que permeiam a amamentagao;
e os prazeres acerca da amamentacao.

Desafios que permeiam a amamentacgao

Os resultados do estudo apontam que a vivéncia do pro-
cesso de amamentagao é marcada por sentimentos am-
biguos. Entre os relatos, afloraram as dificuldades vividas,
como a pega do peito no inicio da amamentagao e as fissuras
mamilares: Tive dificuldade para amamentar, eu achei mais
dificuldade foi para ela pegar no peito mesmo (L1); Logo que
ele nasceu a dificuldade foi ele pegar no seio, ele nao pegava
de jeito nenhum. No hospital ele teve que usar complemento
porque ele ndo estava mamando mesmo, mas depois eu tirei,
depois de uma semana eu tirei. Usei o bico de silicone no ini-
cio, para ajudar na pega. Agora esta bem tranquilo, agora ele
pegou bem e esta so no seio (L7).

Varios relatos apontam aos traumas mamilares, principal-
mente no primeiro dia apds o parto ou nos primeiros contatos
com a amamentagao. Em alguns casos o problema logo foi
superado, com orientagdes quanto a pega correta do recém-
-nascido. Ja em outras situagoes isso demorou mais, até a
puérpera encontrar a forma correta de amamentar: As pri-
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meiras semanas ali né, saiu um pouco de sangue, machucou,
foram uns dez dias assim. O leite comegou a vir no terceiro
dia, entao estava mais dificultoso no inicio, mas ai veio bas-
tante leite e agora eu tenho bastante, ele esta mamando so
no peito (L3); No inicio eu tive dificuldade, meus bicos racha-
ram um monte [...] (LS); No primeiro dia machucou, mas o mé-
dico me passou uma pomada e dai deu tudo certo, ela mama
bastante e s6 no peito (L6); Eu tive dificuldade no comego da
amamentagdo, que rachou [o bico do seio], sangrou. Até eu
achar a posicao, o jeito correto de eu dar o peito para ela foi
bem complicado, doia que era uma coisa. E uma coisa tam-
bém que ninguém te avisa né, que vai doer, todo mundo fala: a
€ maravilhoso, mas ninguém diz que vai doer, que vai sangrar,
que vai ser uma coisa horrorosa. Ninguém comenta, entao eu
tive essa dificuldade. O que me ajudou bastante também foi a
pomada que passaram, e o bico de silicone na primeira sema-
na ajudou bastante, mas eu usei s6 no inicio para amenizar a
dor, porque chegou um momento que eu ndo conseguia mais
dar para ela [o seio], ai no momento que passou o pior eu tirei
[o bico intermediario]. Acho que demorou uma semana, uma
semana e meia para as coisas se regularizarem, mas depois
que ela pegou bem e que os machucados iniciais cicatriza-
ram, ai foi embora. Agora esta tranquilo, ela esta sé no seio, e
enquanto eu conseguir (L9).

Portanto, por meio dos relatos, observa-se que o pro-
cesso de amamentagao se faz pouco esclarecido durante o
pré-natal, especialmente em razao das inimeras opinides que
elas recebem de terceiros (profissionais, amigos e familiares),
levando as maes, em destaque as primiparas, a utilizarem di-
versos métodos, até que o problema seja solucionado.

Os prazeres acerca da amamentagao

Mesmo diante dos desafios enfrentados no estabeleci-
mento da amamentagao, esse momento proporciona sen-
timentos de satisfagao e realizagdo, fortalecendo o vinculo
entre mae e filho: O momento mais marcante é quando vou
amamentar (L6); Mas os melhores momentos € quando vocé
amamenta, tem horas que parece que ela para e olha para
vocé, segura sua mao. Eu acho que é o periodo mais legal,
mais interessante, mais marcante mesmo, porque acaba
sendo so6 nés duas (L9).

Amaioria das participantes relataram estar em aleitamen-
to materno exclusivo e que pretendem manter, reconhecen-
do sua importancia para a saude da crianga. Somente duas
puérperas relataram o uso do complemento com formulas
infantil na alimentagao do recém-nascido.

Também teve casos em que relataram nao ter passado por
nenhuma dificuldade no processo de amamentar, apesar de
relatos de caso de ingurgitamento, que foram facilmente re-
solvidos com a informagao e a atitude correta, de ordenhar o
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seio ingurgitado, evitando problemas maiores. Ainda foi refor-
cado o fato de receber mais dicas sobre o modo correto de
realizar a amamentagao, sobre as posigoes e a pega corre-
ta: Eu na@o tive dificuldade para amamentar, porque comecei
a ter leite antes de ganhar ele ja, depois que ele nasceu eu
recebi mais dicas que pediatra acabou dando, para fazer a
pega, dai ele ja fez a pega certinha entdo acabei ndo sofrendo
nada com fissuras. Unica coisa é que eu tive bastante leite
no comego e dava umas empedradinhas, e ai eu comegava a
tirar e acabava voltando ao normal. Mas agora ndo da nem
tempo de empedrar, porque toda hora ele esta mamando, e
s6 mama no seio (L8).

Evidentemente a amamentagao pode vir a ser um proces-
so muitas vezes doloroso e dificultoso, principalmente se a
primipara nao recebeu as orientagdes corretamente ou nao
obteve ajuda de forma apropriada e confiavel, porém o prazer,
a satisfacao e o beneficio que tal ato proporciona, fortalecen-
do os lagos e o vinculo entre mae e filho, no pesar da balanga,
compensa todos os sacrificios encontrados.

DISCUSSAO

Os primeiros dias apds o parto sao elementares para o
sucesso da amamentagao, pois sdo de intenso e constante
aprendizado para a mae e o bebé. Muitas mulheres idealizam
esse momento e podem vir a se frustrar ao se confrontarem
com a realidade ©.

Os achados corroboram com outro estudo realizado, que
observando a mamada ainda na maternidade, nas primeiras
horas pos-parto, revelou que a dificuldade na pega é um dos
principais problemas enfrentados durante o inicio da ama-
mentagao . Logo, reforga-se a relevancia, de identificar es-
sas dificuldades e apoiar a puérpera, visando superar estes
obstaculos e atingindo assim o sucesso do aleitamento.

E de suma importancia que diante de fatores que dificul-
tam a amamentagao, o enfermeiro apoie e fornega informa-
gOes pertinentes as puérperas, fortalecendo a sua autocon-
fianga em relagao ao aleitamento, beneficiando tanto ela,
seus filhos e a sociedade em geral. Além disso, essas agoes
podem prevenir os principais problemas decorrentes da lac-
tagao, reduzindo o desmame precoce, potencializando os fa-
tores que facilitam o aleitamento e intervindo naqueles que
dificultam o ato de amamentar 1°.

Embora usualmente se identifique alguns impasses rela-
cionados a amamentagao, grande parte das novas nutrizes
vem a considerar o aleitamento como uma agradavel expe-
riéncia, sustentando o pressuposto que o ato de amamentar,
além de todos os beneficios envolvidos, ainda pode ser pra-
zeroso W,

Referente as formas de prevengao de agravos, a maneira
como a mae se posiciona e posiciona o bebé para amamentar
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€ muito importante para se realizar a pega correta, para que o
recém-nato retire eficientemente o leite da mama e que nao
machuque os mamilos. Uma posicao inadequada dificulta o
posicionamento correto da boca do bebé, resultando em uma
ma pega, que por sua vez dificulta o esvaziamento dos seios,
fazendo com que ocasione agitagao e choro na crianga e po-
dendo levar a uma diminuigao da produgao do leite, além de
deixar a puérpera aflita e a ponto de perder a autoconfianga,
com risco de acreditar que o seu leite seja insuficiente ou fra-
co. A sucgao do recém-nascido é um ato reflexo, porém, ele

precisa aprender a pega correta a fim de evitar esses males
(68.12)

Acerca dos temas explorados envolvendo a amamenta-
cao, muitas mulheres referem terem conhecimento acerca
do tempo de amamentagao exclusiva preconizado, sendo
amplamente discutido e informado das mais variadas formas,
porém, contendo um baixo conhecimento sobre as possiveis
complicagoes relacionadas ao aleitamento e que podem in-
fluenciar nesse tempo de duragao ®.

Durante as primeiras mamadas e habitualmente no come-
¢o das mesmas, a mulher sentir uma discreta dor nos mami-
los € comum e considerado normal, apesar de que o fato nao
deve persistir além da primeira semana. Apresentar muita dor
e machucados nos mamilos é bastante comum, porém nao é
normal, e as causas mais recorrentes de dor ao amamentar
sao ocasionadas além do posicionamento e pega inadequa-
dos, como por sucgao nao nutritiva prolongada, uso de bicos
intermediarios, dentre outros. Muitos dos tratamentos para
traumas mamilares utilizados rotineiramente, ndo tém respal-
dos por estudos de qualidade ©.

Sobre o uso de bicos intermediarios, citados por algumas
das puérperas, estudo revela que a utilizagao de qualquer
tipo de bico artificial pode ocasionar uma confusao entre bi-
cos no recém-nascido e também favorecer maior incidéncia
de fissuras e até o desmame, isso relacionado a crianga. Um
desmame precoce ainda pode ser ocasionado pelo fato de
ocorrer a fissura mamilar, relacionado as causas maternas®.
Em outra diregao, os resultados do estudo apontam a utili-
zagao frequente desse acessdrio no inicio da amamentagao.
Essa pratica pode representar danos no estabelecimento da
amamentagao, pois o mesmo pode ser o causador das lesdes
que venham a causar dor, ao invés de ser o alivio para as mes-
mas, além de se tornar motivo de confusao para a crianga,
que pode vir a rejeitar o seio apds o contato com outros tipos
de bicos que nao o da mae.

Em suma, é durante o pré-natal que se considera o mo-
mento ideal para orientar a mulher sobre o aleitamento ma-
terno, j& que as agodes especificas de apoio profissional e
acesso a informagao adequada, tem configurado taxas mais
efetivas na pratica de amamentagao. O profissional de sau-
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de, em especial o enfermeiro, possui papel fundamental na
promogao, protegao e apoio a amamentagao, e para desem-
penhar esse papel, reque além do conhecimento e de habi-
lidades acerca dos aspectos técnicos da lactagao, um olhar
atento as dimensdes emocionais, culturais e a rede social de
apoio a mulher .

O ato de amamentar vai além de nutrir, € um processo de
interagao profunda entre mae e filho, o melhor meio de pro-
porgao de afeto e protegao, com repercussoes na habilida-
de de defender o bebé de infecgdes, no seu desenvolvimento
cognitivo e emocional, e em sua saude no longo prazo, impli-
cando também na saude fisica e psicologica materna. Além
de tudo, constitui-se a forma mais econdmica. E grande seu
impacto na promogao de saude integral do bindmio e de toda
a familia e sociedade®.

Para ser bem-sucedida na amamentagao, a mae necessita
de suporte, dos profissionais de saude e, principalmente, da
sua familia e da comunidade. Ela precisa, preferencialmen-
te, estar inserida em um ambiente que a apoie as suas deci-
soOes, principalmente se optar por aleitar exclusivamente no
seio, pois o incentivo das pessoas que a cercam, sobretudo
os companheiros, aos avos da crianga e as demais pessoas
significativas para a mae sao de grande relevancia ©.

A puérpera primipara deve ser cuidada, ouvida e se sentir
segura, confiando que seus valores e crengas serdo respei-
tados. Assim, é crucial que a equipe de saude tenha um olhar
minucioso para com as primiparas, promovendo estratégias
com uma abordagem dialégica buscando a promogao do pro-
cesso de empoderamento e pertencimento do ao ato de ama-
mentar 2.

Limitagoes do estudo

Embora o estudo demonstre resultados significativos,
considera-se como fator limitante o fato do mesmo ter sido
desenvolvido em uma unica unidade bésica de saude, nao
contemplando outros cenarios de assisténcia a saude da
puérpera do municipio.

Contribuigoes do estudo para a pratica

Os beneficios do estudo se dao de forma indireta, com as
contribuigoes da pesquisa para a assisténcia de enfermagem
no pré-natal e puerpério. As participantes nao receberam ne-
nhum beneficio de forma direta.
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CONCLUSOES

A vivéncia da maternidade pela primeira vez apresenta
sentimentos singulares na vida da nova mae, pois também
€ um momento apinhado de desafios a serem enfrentados.
Dentre as situagdes narradas, a amamentagao se mostrou
um evento marcado por sentimentos ambiguos. Entre os rela-
tos sobre as dificuldades enfrentadas no inicio do processo, a
pega inicial do seio materno e os traumas mamilares demons-
traram maior relevancia.

Para enfrentar as dificuldades relacionadas ao processo
de amamentacgao, a orientagao profissional, mostrou-se um
efeito positivo no enfrentamento dos eventos adversos ao
ato de amamentar, tornando o processo mais prazeroso des-
de o inicio e, muitas vezes, livre de dificuldades, as quais, exis-
tindo, foram contornadas rapidamente. Para tanto, salienta-
-se a importancia da orientagao profissional, que deve estar
presente durante o pré-natal, preparando a mulher e a familia
para o processo de amamentagao.

Para além do pré-natal, faz-se necessaria a disponibilida-
de de apoio profissional na maternidade, haja vista que sao
nos primeiros momentos da amamentagao em que se ins-
talam as dificuldades mais frequentes. O apoio a primigesta
neste periodo ird fortalecé-la em sua totalidade, para que a
mesma nao saia do hospital com morbidades, que podem vir
a abalar sua autoconfianga e comprometer a durabilidade do
aleitamento materno exclusivo.

Evidenciou-se que, mesmo diante das adversidades, a
amamentagao se caracterizou como um momento de reco-
nhecimento entre mae e filho, e, portanto, um formador de
vinculos entre os dois. O ato de amamentar e nutrir o seu fi-

lho, traz sentimentos de realizagao plena do papel materno.

Contribuigao dos autores
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